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ANALISIS PERBANDINGAN TINGKAT SKALA DEPRESI 
(GERIATRIC DEPRESSION SCALE) WANITA LANJUT USIA 







Peningkatan angka harapan hidup (AHH) menyebabkan jumlah 
lanjut usia meningkat. Seiring dengan meningkatnya jumlah lanjut 
usia, masalah kesehatan lanjut usia juga meningkat. Salah satu 
gangguan yang sering ditemukan pada lanjut usia ialah depresi. 
Depresi merupakan gangguan psikis yang sering ditemukan pada 
lanjut usia, terutama lanjut usia wanita. Salah satu penyebab 
terjadinya depresi adalah lingkungan tempat tinggal. Lingkungan 
tempat tinggal menjadi prediktor terjadinya depresi karena adanya 
perbedaan lingkungan fisik, sosial, ekonomi, psikologis, dan spiritual. 
Tujuan penelitian ini adalah menemukan perbedaan nilai Geriatric 
Depression Scale (GDS) di panti werdha dengan perumahan. 
Penelitian ini menggunakan desain penelitian observasional cross 
sectional dengan menggunakan instrumen pengumpulan data melalui 
skala GDS. Dua kelompok sampel akan dibandingkan untuk mencari 
perbedaan nilai GDS. Hasil penelitian dianalisis dengan metode Mann 
Whitney U. Sampel dalam penelitian sebesar 46 sampel. Dengan 
metode Mann Whitney U, didapatkan nilai p = 0,00 , menunjukkan 
ada perbedaan signifikan nilai GDS antara lanjut usia wanita yang 
tinggal di panti werdha dan perumahan. 
 









COMPARATIVE ANALYSIS OF DEPRESSION LEVEL 
(GERIATRIC DEPRESSION SCALE) BETWEEN ELDERLY 
WOMAN LIVING IN BHAKTI LUHUR NURSING HOME AND 






The increase in life expectancy led to an increasing number of elderly. 
As the number of elderly increases, elderly health problem also 
increases. One of the health problem that may occur in elderly is 
depression. Depression is a common disorder found in the elderly, 
especially elderly woman. One of the many causes of depression is 
living environment. Living environment is a predictor of depression 
due to differences in physical, social, and economic environments. 
The objective of this research is to identify the difference of GDS 
value between nursing home and resident in Surabaya. The methods 
of the research is analytical observational cross sectional with data 
collection instrument with GDS. Both samples will be comparated to 
know the difference of GDS value. Total sample of the research are 46 
sample. Using Mann Whitney U resulting in p value 0,00. Research 
result indicating a significant difference in depression level between 
nursing home and resident. 
 







Berdasarkan data Badan Pusat Statistik (BPS), Angka Harapan Hidup 
(AHH) di negara Indonesia meningkat dari 66,0 pada tahun 2000 
menjadi 70,1 pada tahun 2015. Adanya peningkatan pada AHH di 
Indonesia menyebabkan pemerintah meningkatkan program 
kesehatan bagi lanjut usia di Indonesia, baik kesehatan fisik maupun 
psikis pada lanjut usia dengan tujuan untuk meningkatkan kualitas 
hidup lanjut usia. 
     Di Indonesia, lanjut usia digolongkan sebagai individu dengan 
usia di atas 60 tahun. Peningkatan usia memiliki keterkaitan dengan 
perubahan anatomi (Penurunan atau Degenerasi) dan penurunan 
fungsi fisiologis tubuh secara lambat yang dapat disertai dengan 
gangguan patologis baik secara fisik maupun psikis. Salah satu contoh 
gangguan psikis ialah depresi. Depresi bila tidak mendapat 
penanganan baik dapat menimbulkan konsekuensi, yaitu 
memperberat penyakit, kehilangan harga diri, dan yang paling 
membahayakan ialah keinginan untuk bunuh diri. 
Tujuan penelitian ini ialah menemukan adanya perbedaan nilai 
GDS di panti werdha dengan perumahan. Jenis penelitian ialah 
analitik observasional cross sectional. Jumlah sampel yang diambil 
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dalam penelitian sebanyak 46 sampel, dengan pembagian sampel 23 
sampel lanjut usia perumahan dan 23 sampel lanjut usia panti werdha. 
Dari hasil penelitian, didapatkan bahwa lanjut usia wanita yang 
tinggal di panti werdha sebesar 13,0% memiliki nilai GDS normal (0 
– 4), sebesar 39,1% memiliki nilai GDS ringan (5 – 8), sebesar 26,1% 
memiliki nilai GDS sedang (9 – 11), dan sebesar 21,7% memiliki nilai 
GDS berat (12 – 15). Sedangkan pada lanjut usia wanita yang tinggal 
di perumahan didapatkan sebesar 56,5% memiliki nilai GDS normal 
(0 – 4), sebesar 34,8% memiliki nilai GDS ringan (5 – 8), dan sebesar 
8,7% memiliki nilai GDS sedang (9 – 11). Peneliti menggunakan 
metode analisis Mann Whitney U dan mendapat nilai p sebesar 0,00, 
menunjukkan bahwa terdapat perbedaan bermakna nilai GDS antara 
lanjut usia panti werdha dan perumahan. 
 
 
